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Abstrakt

att kénna sig omhéndertagen nir en patient dr drabbad av ett trauma.

Bakgrund: Fysiskt trauma &r en kritisk situation dir snabb och strukturerad vard ér
avgorande for patientens 6verlevnad. Vid ett trauma pa akutmottagningen jobbar samtliga i
teamet medicinskt och det finns utmaningar 1 att kombinera personcentrerad vird och
strukturerat omhandertagande av en patient. Det medfor en paverkan pa patientens
upplevelse av omvérdnaden. Syfte: Att belysa patienters upplevelse av sjukskotarens
omvardnad vid fysiskt trauma pd en akutmottagning. Metod: En kvalitativ litteraturstudie
med en induktiv ansats som baserades pd 12 artiklar. Resultat: Analysen av de vetenskapliga
artiklarna ledde fram till ett huvudtema, “att kdnna sig trygg och omhdndertagen i en
traumasituation”, som utmynnade 1 tre teman: sjukskétarens tydliga kommunikation bidrar
till patienten upplever sig trygg och bekrdftad, sjukskotarens bemotande bidrar till att
ppatienten upplever sig omhdndertagen och respekterad samt sjukskotarens effektivitet och
noggrannhet bidrar till att patienten upplever sig lugn. Slutsats: Genom att sjukskdtare
kombinerar sitt strukturerade omhéndertagande med en personcentrerad omvardnad och ett
holistiskt synsétt kan det bidra till trygghet, bekréftelse, respekt samt en kénsla av lugn och
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Abstract

Background: Physical trauma is a critical situation where quick and structured care is
crucial for the patient's survival. In the case of a trauma in the emergency department,
everyone in the team works medically and there are challenges in combining person-centred
care and structured care of a patient. This has an impact on the patient's experience of
nursing care. Purpose: To shed light on patients' experience of the nurse's care in case of
physical trauma in an emergency department. Method: A qualitative literature study with an
inductive approach based on 12 articles. Results: The analysis of the scientific articles led to
a main theme, "feeling safe and cared for in a trauma situation", which resulted in three
themes: the nurse's clear communication contributes to the patient feeling safe and
confirmed, the nurse's treatment contributes to the patient feeling cared for and respected,
and the nurse's efficiency and accuracy contribute to the patient feeling calm down.
Conclusion: By combining structured care with person-centered care and a holistic
approach, it can contribute to security, affirmation, respect, as well as a sense of calm and to
feel cared for when a patient is affected by trauma.
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1. INLEDNING

Fysiskt trauma paverkar kroppen genom kroppslig skada eller pafrestning orsakad av yttre
vald (Elmqvist m.fl., 2016). P4 en akutmottagning kan det vara utmanande att utfora en
personcentrerad omvardnad da kritiska tillstdnd som trauma forvintas att f6lja ett strukturerat
omhiéndertagande. Det gor att den personcentrerade omvardnaden kommer sekundért
eftersom den prioriteras langre ner én den medicinska varden (Kim m.fl., 2022; Pavedahl
m.fl., 2022). Syftet med detta examensarbete var att belysa patienters upplevelse av
sjukskotarens omvardnad vid fysiskt trauma pé en akutmottagning. Examensarbetet kan bidra
till att 6ka kunskapen hos sjukskdtare som véardar traumapatienter. Det kan resultera i en
béttre vard samt en forbittrad upplevelse for patienter som genomgar fysiskt trauma. Amnet
valdes utifran respondenternas gemensamma intresse for akutsjukvard och nyfikenhet kring

trauma och patienters upplevelse.

Oavsiktligt och valdsrelaterat trauma utgor nistan 8 % av alla dodsfall runt om 1 vérlden.
Fysiskt trauma &r en betydande dddsorsak och sjukdomsborda i alla lander, dir trafikolyckor
4r den vanligaste orsaken (World Health Organization, 2021). P4 Aland intriffade det 50
stycken olyckor &r 2023 som enligt ledande faltchef T. Gostas vid Mariehamns
Réddningsverk (personlig kommunikation, 3 april 2024) uppfyllde kriterierna for ett
traumalarm. Larmen som uppfyllde traumakriterierna innefattade olyckor med bil,
motorcykel, cykel, pakorda fotgéingare, fall och/eller klimskada, histolyckor samt dvriga

olyckor.

1.1 Bakgrund

Inom engelskan anvédnds begreppet experience flitigt 1 mening av upplevelse, nagot som
individen tar in och som péaverkar de sitt man ar pa, kdnner och tianker. Begreppet syftar
vanligtvis till att vara med om nédgot. Enligt psykologiguiden kan tankarna ledas fel vid
oversittning av experience till erfarenhet, eftersom ordet pa svenska ofta uppfattas som en
handling om négot intellektuellt och kognitivt: att man varit med om, fatt kinnedom om eller
fatt veta (Psykologiguiden, u.4.-a). Bade erfarenhet och upplevelse kommer som forslag da

begreppet experience dversiitts till svenska (DeepL Translate, u.4.; Google Oversiitt, u.4.).


https://paperpile.com/c/Ww008S/xijC
https://paperpile.com/c/Ww008S/mpw6
https://paperpile.com/c/Ww008S/bBBM
https://paperpile.com/c/Ww008S/bBBM
https://paperpile.com/c/Ww008S/hBk9
https://paperpile.com/c/Ww008S/VPq7
https://paperpile.com/c/Ww008S/jhZw
https://paperpile.com/c/Ww008S/VTy2

Respondenterna kommer att anvéinda upplevelse for att fokusera pa den enskilda individens
subjektiva och personliga upplevelse av omvérdnaden vid fysiskt trauma pa en

akutmottagning.

1.1.1 Trauma

Ordet trauma kommer fran grekiskan och betyder “sar”. Fysiskt trauma péverkar
manniskokroppen genom kroppslig skada eller pafrestning orsakad av yttre faktorer. Fysiskt
trauma kan uppsta genom mekanisk skada i form av trubbigt och penetrerande véld. Trubbigt
véld omfattar skador pd en viss yta av kroppen och som kan upptrdda pd alla anatomiska
strukturer medan penetrerande vald ger skador pa en mycket begransad yta. Trubbigt vald
kan orsaka skador som exempelvis frakturer, blodningar och krosskador medan penetrerande
vald innefattar till exempel stickskador och skottskador (Elmqvist m.fl., 2016;
Nationalencyklopedin, u.a.). Ett psykiskt trauma &r ett resultat efter att en hindelse har
intréffat som har lett till chock eller smérta. Ett psykiskt trauma kan ge upphov till fysiska
och psykiska reaktioner (Psykologiguiden, u.a.-b). Detta examensarbete kommer att

avgrinsas och fokusera pa endast fysiska trauman.

Pé en akutmottagning utgar arbetet runt en patient vid ett fysiskt trauma av ett traumateam.
En kirurg leder arbetet och teamet men det kan dven vara en akutldkare, eller bdda tva. Det
ingér dven professioner sdsom sjukskotare och narkosldkare (Tiel Groenestege-Kreb m.fl.,
2014). Enligt svenska nationella riktlinjer finns det tva nivaer av traumateam beroende pa
bedomning av allvarlighetsgrad: fullt traumateam och begransat traumateam. Fysiologiska
kriterier fOr att en vuxen patient ska uppna ett fullt traumateam ar foljande: Behov av
ventilationsstdd, en andningsfrekvens pa under tio eller ver 29 andetag per minut, ett
systoliskt blodtryck under 90 mm/Hg eller en icke palpabel radialispuls (L6f, 2017). Vid
maitning av medvetandegrad finns det olika system att anvinda sig av, varav ett system ar
Reaction Level Scale (RLS), dér den bésta poéngen ar ett och atta den sdmsta (Starmark m.fl.,
1988). Med hjélp av Glasgow Coma Scale (GCS) ér 15 den basta podngen och tre den sdmsta
poédngen (Bodien m.fl., 2021). Ytterligare fysiologiska kriterier for att en vuxen patient ska
uppna ett fullt traumateam &r RLS 6ver eller lika med tre, eller GCS under eller lika med 13
(Lof, 2017). Anatomiska kriterier for att en vuxen patient ska uppna ett fullt traumateam ar

foljande: penetrerande vald mot hals, huvud, bal, eller extremiteter ovan armbége eller kn4,
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oppen skallskada eller impressionsfraktur, ansikts- och/eller halsskada med hotad luftvig,
instabil och/eller deformerad brostkorg, svar smérta i backenet alternativt missténkt
backenfraktur, misstinkt ryggméargsskada, tvé eller fler frakturer pa langa rérben, amputation
ovan hand och/eller fot, stor yttre blodning, brannskada storre &n eller lika med 18 % av

kroppsytan eller inhalationsskada (Lo6f, 2017).

1.1.2 Strukturerat omhéndertagande vid trauma

For att patientens liv ska gé att rddda ar det av stor vikt att patienten nds snabbt och att
vérdétgirderna paborjas omgéende (God medicinsk praxis, 2021). Det akuta
omhédndertagandet paborjas 1 samma skede som nér patienter tar kontakt sjilva eller att nagon
annan tar kontakt med sjukvérden. I akuta skeden dr det viktigt att ha ett strukturerat
tillvagagéngssitt for att bedoma patientens status (Ekwall & Montan, 2016). ATLS tilldimpas i
manga linder, det star for Advanced Trauma Life Support, vilket innefattar det strukturerade
omhéndertagandet ABCDE. Bedomningsverktyget ABCDE innefattar en genomgang av
Airway, Breathing, Circulation, Disability och Exposure. Det ér ett stegvis forfarande dar
man punkt for punkt behandlar enligt tillvigagingssittet. For att fa ga vidare till nista
bokstav méste den foregdende bokstaven vara undersokt och avklarad da den har hogre
prioritet. Det strukturerande omhandertagandet anvinds for att inte missa ndgot avgorande

(American College Of Surgeons, 2018).

1.1.3 Personcentrerad omvéardnad

Sjukskotaren har sitt huvudsakliga ansvar inom omvéardnad gentemot de patienter som ér i
behov av omvérdnad nu eller 1 framtiden. Sjuksk&taren ska vara professionell genom
vérderingar som respekt, omsorg, medkénsla, empati, tillit, integritet och lyhordhet. For att en
god vard ska tillhandahallas &r det av stor vikt att sjukskotaren ger en evidensbaserad samt
personcentrerad vard. Vid personcentrerad omvardnad ska ett holistiskt synsétt antas som
fokuserar pé hela patienten och inte endast pa sjukdomen. Det inkluderar dennes behov,
resurser och upplevelser. Personcentrerad omvéardnad utgér frin den enskilde patientens
livsmdnster och virderingar i syfte att géra vardmiljon och omvardnaden anpassad efter
patienten (Svensk sjukskoterskeforening, 2021). Varje patient har ritt till en god hédlso- och
sjukvérd. Patienten ska bemotas respektfullt utan att hens ménniskovarde krianks samt att

hens integritet och overtygelse respekteras. Patientens modersmaél, individuella behov samt
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https://paperpile.com/c/Ww008S/LJkZ
https://paperpile.com/c/Ww008S/nWni
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kulturella aspekter ska beaktas i man av mdjlighet i varden och bemdtandet av patienten (Lag

om patientens stillning och rittigheter, 1992).

1.1.4 Utmaningar med personcentrerad omviardnad

Pé en akutmottagning kan det vara en utmaning att utféra en personcentrerad omvardnad dé
kritiska tillstdnd som till exempel fysiskt trauma forvantas att folja ett strukturerat
omhéandertagande under en begréinsad tid. Fokuset ldggs dven frimst pa patientens
medicinska tillstdnd och den grundldggande personcentrerade omvardnaden prioriteras lagre
(Kim m.fl., 2022; Pavedahl m.fl., 2022). Det &r vanligt att sjukskotare pa akutmottagningar
glommer bort individen som dr bakom skadan eller sjukdomen (Rantala m.fl., 2019). Nér det
géller personcentrerad omvérdnad saknas det en tydlig rutin och struktur till skillnad fran de
medicinska dtgdrderna, men dven fast det kan anses som enklare att folja checklistor och
riktlinjer bor ett holistiskt forhallningssitt antas for att gora varden pa akutmottagningen mer
personcentrerad (Pavedahl m.fl., 2022). Sjukskdtare som jobbar inom akutsjukvarden anser
att klimatet ar tufft. De anser att de beror pé att de ofta hamnar i situationer som handlar om
liv och dod dér det finns en tidspress. Att implementera personcentrerad vard kan leda till
konflikter 1 personalgruppen. Sjukskdtare beskriver att de anses som mesiga ifall de arbetar
personcentrerat, dd det forvéntas av andra kollegor att de ska ha en tuff attityd (Rantala m.fl.,

2019).

1.2 Problemformulering

Fysiskt trauma &r en kritisk situation dir snabb och strukturerad vérd &r avgérande for
patientens Overlevnad. Det finns en utmaning att tillhandahalla en personcentrerad
omvardnad i varden av traumapatienter d& fokuset framst 14ggs pa patientens medicinska
behov och den personcentrerade omvérdnaden prioriteras ldgre. Genom att belysa patienters
upplevelse av sjukskotarens omvardnad vid fysiskt trauma pé en akutmottagning kan det
bidra till att 6ka kunskapen hos sjukskdtare som vérdar traumapatienter. Det kan resultera i en

battre omvardnad samt en forbéttrad upplevelse for patienter som genomgar fysiskt trauma.


https://paperpile.com/c/Ww008S/1eg5
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1.3 Syfte

Syftet med detta examensarbete ar att belysa patienters upplevelse av sjukskdtarens

omvardnad vid fysiskt trauma pd en akutmottagning.



2. METOD

Detta examensarbete utférdes som en litteraturstudie med en kvalitativ metod och en induktiv
ansats. Kvalitativ metod anvindes for att {4 en oversikt av ett specifikt problem inom
omvardnad genom att belysa upplevelser och levda erfarenheter. Respondenterna antog ett
induktivt forhéllningssatt dir arbetet borjade 1 empirin och sedan forankrades till en teori 1
diskussionsdelen. Det finns inget som &r ritt eller fel i en upplevelse eller erfarenhet och
respondenterna hade ett 6ppet forhdllningssatt vid datainsamlingen (Henricson & Billhult,

2023).

2.1 Datainsamling

Materialet soktes fram i databaserna PubMed och CINAHL Complete. Dessa databaser
valdes da de bestér av material som beror forskning inom omvérdnadsdmnet. For att utdka
eller specificera sokningarna i databaserna anvéndes booleska operatorer som “OR” och
“AND”. Termen “NOT” anvéndes av respondenterna i den inledande sokningen, men termen
begransade sokningarna och uteslots sedan dé den ej bidrog till att hitta relevant material
(Karolinska institutet, 2024a). Som tillagg till databassokningarna granskades dven de
vetenskapliga artiklarnas referenslistor genom snobollseffekten for att hitta material som
svarar pa det valda syftet (Forsberg & Wengstrom, 2016).

RS

De sokord som anvindes i olika kombinationer var: “patient experience”, “patient

IS o«

perspective”, “patient satisfaction”, “trauma care”, “trauma nursing”, “trauma”, “traffic
accident”, “care”, “emergency department”, “emergency care”, “emergency trauma care”,
“qualitative research” och “qualitative study” (bilaga 1). I varje sokning anvindes “patient
experience”’, “patient perspective” eller “patient satisfaction” 1 ndgon form med de booleska
operatorerna da de relaterade till syftet samt for att {4 ta del av material frén patientens
perspektiv och inte till exempel sjukskdtarens, organisationens och/ eller anhorigas

perspektiv.
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2.2 Urval

De sokningar som utfordes i databaserna gallrades med hjélp av fardigt satta inklusions- och
exklusionskriterier. Inklusions- och exklusionskriterierna bestdmdes efter det valda syftet.
Inklusionskriterierna var artiklar som var publicerade mellan 2006-2024, artiklar pa engelska,
artiklar baserade pa intervjuer samt att de skulle fokusera pa patienters upplevelser, fysiska
trauman och dga rum pa en akutmottagning. Exklusionskriterierna var artiklar som inriktade
sig pa sjukskotarens eller organisationens perspektiv, artiklar som inriktade sig pa patienter
under 16 &r, kvantitativa artiklar samt artiklar som inte upprittholl kvaliteten efter
genomgangen kvalitetsgranskning. Artiklar bor ha genomgétt en kvalitetsgranskning for att
kunna sdkerstilla att de uppnar en tillrdckligt hog kvalitet och kan inkluderas i arbetet.
Materialet kvalitetsgranskades enligt en bedomningsmall for studier med kvalitativ metod
som har en I-11I gradig skala som bedomer ifall artikeln dr av hog, medel eller lag kvalitet
(Olsson & Sorensen, 2021). Slutligen valdes 12 kvalitativa artiklar ut for anvindning, varav

11 stycken var av grad I, hog kvalitet, och en artikel var grad II, medel kvalitet.

2.3 Analys

Respondenterna hade syftet 1 atanke under hela processen och de vetenskapliga artiklarna
som enligt kriterierna valdes ut till resultatet listes flera ganger av alla respondenter for att fa
en 0kad forstaelse for materialet. Fokuset lag pa de vetenskapliga artiklarnas resultat och de
lastes och tolkades med en Oppen attityd. Respondenterna sag over likheter och olikheter i de
vetenskapliga artiklarna samt tog fasta pa det som steg fram relaterat till examensarbetets
syfte. Respondenterna kategoriserade den relevanta datan som samlades in for att skapa
tydliga teman for resultatet (Henricson & Billhult, 2023). Aterkommande teman och
upplevelser 1 materialet fairgkodades av samtliga respondenter for att tydligt se vad det dr som
stiger fram kopplat till examensarbetets syfte. Patientens upplevelser gjordes till ett
overgripande huvudtema och under det utformades tre teman som omfattar aterkommande

patientupplevelser som svarade pa syftet.
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2.4 Etiska overviganden

Examensarbetet har stéllt krav pa respondenterna att ha kunskap om forskningsetiska
aspekter under hela arbetets gdng. Dessa édr autonomi-, réttvise-, géra gott- och inte
skada-principen. De vetenskapliga artiklarna dr grundade péd evidensbaserade studier som har
ett etiskt forhallningssatt. Det etiska forhéllningssittet framgick tydligt i samtliga
vetenskapliga artiklar (Kjellstrom, 2023). Examensarbetet har grundat sig pa god
vetenskaplig praxis, vilket innebér att noggrannhet, omsorgsfullhet och hederlighet beaktas
och respekteras 1 forskning, dokumentation, bedomning och presentation av resultat
(Forskningsetiska delegationen, 2023). Respondenterna arbetade med examensarbetet pa ett
hederligt och arligt sétt, genom att inte avsiktligt och vilseforande forvranga eller manipulera.
Vilseférande manipulering och forvrangning kan exempelvis vara plagiering av text eller
andring och forvringning i resultat och metod. Respondenterna har tillimpat etiska riktlinjer
for att utesluta plagiering (Forskningsetiska delegationen, 2023; Kjellstrom, 2023).
Referenshantering har utforts enligt APA 7 for att respektera andra forskares arbeten samt for
att bibehélla akademisk hederlighet (Karolinska institutet, 2024b). For att beakta de
forskningsetiska aspekterna har respondenterna dven tagit del av Helsingforsdeklarationen
(2013), som innefattar etiska principer for medicinsk forskning. Deklarationen betonar
principer gillande patienters hilsa, rittigheter och vélbefinnande, samt kriver att forskare ska

skydda patienterna fran skada under forskningsprocessen (World medical association, 2013).
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3. RESULTAT

Syftet med detta examensarbete var att belysa patienters upplevelse av sjukskotarens
omvardnad vid fysiskt trauma pa en akutmottagning. I resultatet steg det fram bade positiva
och negativa upplevelser frn patienterna. I figuren nedan presenteras huvudtemat med tre
teman som lyfter de upplevelser som framtrddde ur de vetenskapliga artiklarna. Huvudtemat
som steg fram ur de vetenskapliga artiklarna var att kdnna sig trygg och omhdndertagen i en
traumasituation. Teman som steg fram var sjukskétarens tydliga kommunikation bidrar till
att patienten upplever sig trygg och bekrdiftad, sjukskétarens bemétande bidrar till att
patienten upplever sig omhdndertagen och respekterad samt sjukskotarens effektivitet och

noggrannhet bidrar till att patienten upplever sig lugn.

Sjukskotarens tydliga

Sjukskdtarens bemdtande bidrar Sjukskotarens effektivitet och
kommunikation bidrar till att . . . . .
till att patienten upplever sig noggrannhet bidrar till att
patienten upplever sig trygg och . . )
omhiindertagen och respekterad patienten upplever sig lugn

bekriftad

Figur 1. Huvudtema och teman

3.1 Att kiinna sig trygg och omhindertagen i en traumasituation

Kommunikationen var en viktig del i patientens upplevelse av varden. En god
kommunikation bidrog till trygghet for patienten (Granstrom m.fl., 2019; Skene m.fl., 2017).
Nir kommunikationen mellan patient och sjukskotare inte fungerade kunde det resultera 1 att
patienterna tappade fortroende for sjukskotarens kompetens och omtanke (Kellezi m.fl.,
2020). Patienterna virderade att bli bemotta pa ett respektfullt sétt (Eriksson-Liebon m.fl.,

2021). Kénslan av att bli omhéndertagen var betydande for att kunna hantera sin situation
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(Kellezi m.fl., 2020; Slomp m.fl., 2018). Patienterna kénde sig omhéndertagna nér virden var
personcentrerad och patientens behov beaktades med ett holistiskt synsétt (Eriksson-Liebon
m.fl., 2021; Kellezi m.fl., 2020; Willinge m.fl., 2024). En del av patienterna uppgav att det
fanns brister i integriteten och sjukskotarens omvardnad (Doohan & Saveman, 2015).
Samtliga patienter som genomgétt ett trauma hade nadgon form av smaérta, och erholl dven
smirtbehandling snabbt (Kaufman m.fl., 2017). Patienterna ansag dock att
smartbehandlingen inte alltid var effektiv da sjukskodtaren inte f6ljde upp sin givna
behandling (Slomp m.fl., 2018). Patienterna anség att sjukskotarna var forberedda, effektiva
och noggranna (Granstrom m.fl., 2019). Nar sjukskotaren var kompetent och erfaren bidrog

det till trygghet for patienten (Kellezi m.fl., 2020).

3.1.1 Sjukskotarens tydliga kommunikation bidrar till att patienten upplever sig trygg
och bekriftad

Vardpersonalen som ingick i traumateamet kunde arbeta tillsammans och forstod varandra
trots att de inte kommunicerade med ord. Den icke verbala kommunikationen mellan
traumateamet fick patienten att kéinna sig trygg eftersom det signalerade ett gott samarbete
(Granstrom m.fl., 2019). Traumateamet kommunicerade hogt med varandra och klargjorde
sinsemellan uppliagget och vilken plan arbetet skulle utgd ifrdn. Detta bidrog till trygghet for
patienten. De forstod inte alltid de medicinska termerna som traumateamet anvinde nér de
kommunicerade med varandra, trots detta upplevde patienterna att spraket signalerade
kompetens och sdkerhet. Det framkom dven upplevelser dir patienten ansag att traumateamet
saknade en tydlig kommunikation sinsemellan, vilket bidrog till en osdkerhet hos patienten

(Kaufman m.fl., 2017; Kellezi m.fl., 2020).

Patienterna upplevde generellt att de hade en god kommunikation med sjukskétaren i en
traumasituation (Granstrom m.fl., 2019). De uppgav att de blev lugnare och kénde trygghet
niar kommunikationen var tydlig samt holl en tillrdcklig niva pa information (Skene m.fl.,
2017). Patienterna upplevde en form av trdst ndr de ansag att kommunikationen mellan dem
och sjukskotarna fungerade. Det var viktigt att sjukskotaren dgnade uppmarksamhet &t vad
patienten berittade om sitt sjukdomstillstind. Vissa patienter uppgav dven att det var viktigt
att sjukskotaren presenterade sig sjdlv dd dven det bidrog till trygghet (Kaufman m.fl., 2017).

Ett bevis pa att kommunikationen fungerade var nir patienterna hade beréttat om sitt

14


https://paperpile.com/c/Ww008S/W4e2
https://paperpile.com/c/Ww008S/oz3b
https://paperpile.com/c/Ww008S/JB2J
https://paperpile.com/c/Ww008S/JB2J
https://paperpile.com/c/Ww008S/W4e2
https://paperpile.com/c/Ww008S/kM6X
https://paperpile.com/c/Ww008S/fcA2
https://paperpile.com/c/Ww008S/LxH5
https://paperpile.com/c/Ww008S/W4e2
https://paperpile.com/c/Ww008S/fcA2
https://paperpile.com/c/Ww008S/5dRa
https://paperpile.com/c/Ww008S/5dRa
https://paperpile.com/c/Ww008S/LxH5

sjukdomstillstand och sjukskoétaren stéllde foljdfragor eller uppfoljningsfragor, dd de ansag
att det var en bekriftelse pa att sjukskotaren hade forstatt vad patienten berittat. En del
patienter uppskattade nér sjukskotaren satte sig ner med dem och samtalade da det gav dem

en kénsla av forstaelse (Eriksson-Liebon m.fl., 2021). Detta belyses av citatet nedan.

De liit mig veta varje gang de skulle géra ndgot och vad som skulle hédnda och hur mitt tillstand var, sda

att jag inte skulle behova vara orolig (Kautfman m.fl., 2017, s. 9, respondenternas overséttning).

Patienterna vérderade informationsflodet hogt, de ville bli underrédttade om vad som kommer
att ske (Braaf m.fl., 2018; Slomp m.fl., 2018). En rak och tydlig kommunikation som var
forstaelig for patienten var viktigt for att bidra till trygghet (Kaufman m.fl., 2017). En del av
patienterna upplevde att kommunikationen mellan dem och sjukskotaren kunde ha varit
battre, eftersom de 1 enskilda fall inte forstod informationen de fick eller att det inte fanns
utrymme for en 6ppen dialog dér patienten var delaktig (Doohan & Saveman, 2015;
Eriksson-Liebon m.fl., 2021). Patienterna betonade vikten av att anvdnda termer och sprak
som patienten forstar, da det annars blev for svart for patienten att forsta exakt vad som har
formedlats (Willinge m.fl., 2024). Vissa patienter upplevde att det fanns brister i
informationen av sjukskotarna om vad som skulle hdanda hiarnést (Sandstrém m.fl., 2017).
Upplevelser som att sjukskdtarna inte hade ett intresse for att lyssna pa dem, och att det fanns
en okénslighet och en nonchalans i kommunikationen fanns ocksé hos en del patienter
(Filhour, 2019; Franzén m.fl., 2006). Nir kommunikationen mellan patient och sjukskdtare
inte fungerade kunde det resultera i att patienterna tappade fortroende for sjukskotarens

kompetens och omvérdnad (Kellezi m.fl., 2020).

3.1.2 Sjukskotarens bemotande bidrar till att patienten upplever sig omhindertagen och
respekterad

Patienterna upplevde det viktigt att fa kdnna sig omhéndertagna pa ett sétt dar de bemots
respektfullt (Eriksson-Liebon m.fl., 2021; Kellezi m.fl., 2020). Somliga patienter uppgav att
det fanns brister i integriteten och i sjukskdtarens omvardnad (Doohan & Saveman, 2015).
Till exempel uppstod negativa upplevelser nér kldderna togs av eller klipptes upp (Kaufman
m.fl., 2017; Slomp m.fl., 2018). Vissa patienter undrade d&ven om det verkligen var
nddvindigt med s mycket vardpersonal i rummet som undersokte patienten samtidigt

(Granstrom m.fl., 2019). En kénsla av maktloshet upplevdes ibland dé det var svért att
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paverka sjukskdtarens beslut 1 vardandet. Upplevelsen av omvérdnaden pdverkades negativt i
de fall som patienterna upplevde att sjukskdtaren var hogljudd, irriterad pa kollegor, pé

patienten eller visade nonchalans mot patienten (Eriksson-Liebon m.fl., 2021).

En fysisk traumatisk upplevelse kan gora patienten fysiskt beroende och emotionellt sarbar
(Kellezi m.fl., 2020). Patienterna upplevde att kénslan av att bli omhédndertagen var
betydande for att kunna hantera sin situation (Kellezi m.fl., 2020; Slomp m.fl., 2018). De
kénde sig omhéndertagna nir varden var personcentrerad och sjukskdtarna hade ett holistiskt
synsitt dir de beaktade patientens behov (Eriksson-Liebon m.fl., 2021; Kellezi m.fl., 2020;
Willinge m.fl., 2024). For att patienterna skulle kéinna sig omhidndertagna ansdgs det lika
viktigt att beakta de personliga behoven som de medicinska behoven. Det framkom att behov
som att bli uppmirksammad, {4 stdd och trost var vésentliga for patienterna (Granstrém m.fl.,
2019; Kellezi m.fl., 2020). Patienterna kinde sig uppmirksammade nér deras oro togs pa
allvar samt nér sjukskotarna tog sig tid till patienterna trots stress och hog arbetsbelastning
(Eriksson-Liebon m.fl., 2021; Kellezi m.fl., 2020). Nér patienterna upplevde att de fick stod
av sjukskdtarna ansag de att lidandet efter traumat blev mer uthardligt. Stodet fran
sjukskotarna speglade bade fysisk och emotionell omsorg (Filhour, 2019). Sjukskdtare som
var positiva och samtidigt professionella hjilpte patienterna att kénslomassigt bearbeta det
fysiska traumat de varit med om (Kellezi m.fl., 2020). Majoriteten av patienterna upplevde att
de var i goda hdnder och att de var ndjda med uppmaérksamheten de fick (Eriksson-Liebon

m.fl., 2021; Willinge m.fl., 2024).

De fragade mig hela tiden hur jag mddde, "Hur mdr du? Jag fros mycket, sd de gav mig varma filtar.
En person kom till mig med en varmvattenflaska som jag kunde ligga pd magen. Jag var verkligen
kall. De var oroliga for det hela tiden och sa till de som kom att "hon fryser" (Granstrom m.fl., 2019, s.

28, respondenternas dversittning).

Vissa patienter upplevde att de inte kdnde sig omhéndertagna, och det var 4ven den vanligaste
negativa upplevelsen av varden. Att inte kéinna sig omhéndertagen relaterade oftast till brist
pa omtanke hos den enskilda sjukskotaren snarare én brister i systemet eller organisationen.
Vérd som upplevdes som oempatisk, ouppmairksam eller bradskande uppfattades ocksa som

negativt och bidrog till kinslor som sdrbarhet och osdkerhet kring sidkerheten av virden
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(Kellezi m.fl., 2020). Nér patienterna inte fick den uppmérksamhet som de dnskade eller
forviantade upplevde patienterna kédnslor av ensamhet och tomhet (Doohan & Saveman,
2015). Upplevelser av ensamhet kunde relatera till att patienterna kénde sig nonchalerade av
sjukskotare (Eriksson-Liebon m.fl., 2021; Franzén m.fl., 2006). Att lamnas ensam kunde
aven leda till upplevelser som forvirring och frustration (Sandstrém m.fl., 2017). Patienterna
upplevde ocksa brist pa empati och medkénsla samt vid bristande stéd fran sjukskdtarna

uppstod kéinslor som osdkerhet och dngest hos patienterna (Franzén m.fl., 2006).

3.1.3 Sjukskotarens effektivitet och noggrannhet bidrar till att patienten upplever sig
lugn

Samtliga patienter upplevde ndgon form av smérta och fick ndgon form av smértbehandling
snabbt (Kaufman m.fl., 2017). Daremot framkom det att patienterna inte upplevde att
smirtbehandlingen alltid var effektiv och bra da sjukskotaren inte utvirderade genom att
fraga eller lyssna pd patienten om smérta eller biverkningar. Flertalet patienter upplevde
biverkningar som illamaende, att kinna sig avskdrmad eller att kdnna sig paverkad.
Biverkningarna gjorde att patienterna kiinde obehag eller ridsla. Overlag upplevde
patienterna att deras forvantningar pd varden blev uppfyllda. Nir deras forvantningar inte

blev upptyllda berodde det ofta pa bristande sméartbehandling (Slomp m.fl., 2018).

Ndr jag hade mdjlighet att berdtta for dem att morfin inte skulle fungera och de forsdkte dnda ... sa
skoterskan "sa kanske det fungerar den hdr gangen" (Slomp m.fl., 2018, s. 676, respondenternas

oversdttning).

Patienterna var generellt nojda med sjukskotarnas kompetens (Kellezi m.fl., 2020; Willinge
m.fl., 2024). Patienterna ansag att sjukskotarna var forberedda, effektiva och noggranna
(Granstrom m.fl., 2019). Sjukskdtarnas kompetens bidrog till trygghet hos patienten (Kellezi
m.fl., 2020). Patienterna uppmirksammade sjukskotarnas vardplanering och upplevde den
som organiserad och vélplanerad (Kaufman m.fl., 2017). Daremot upplevde somliga patienter
att sjukhusets rutiner och regler gick fore patientens individuella behov (Franzén m.fl., 2006).
Patienterna kunde kénna en oro 6ver hur sjukskdtarens bedomnings- och prioriteringsformaga
paverkades vid hog arbetsbelastning da det kom in ménga patienter eller vid personalbrist.
Naér sjukskotaren var tydlig och séker i sitt agerande bidrog det till ett lugn och en trygghet
for patienten (Eriksson-Liebon m.fl., 2021).
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4. DISKUSSION

Syftet med detta examensarbete var att belysa patienters upplevelse av sjukskotarens
omvardnad vid fysiskt trauma pa en akutmottagning. I resultatet steg ett huvudtema fram ur
de vetenskapliga artiklarna: Att kdnna sig trygg och omhdndertagen i en traumasituation.
Teman som steg fram var: Sjukskotarens tydliga kommunikation bidrar till att patienten
upplever sig trygg och bekrdftad, sjukskotarens bemotande bidrar till att patienten upplever
sig omhdndertagen och respekterad samt sjukskoétarens effektivitet och noggrannhet bidrar
till att patienten upplever sig lugn. Under diskussionsavsnittet kommer en resultatdiskussion
och en metoddiskussion att lyftas. Under resultatdiskussionen kommer delar av teman lyftas
fram och reflekteras, diskuteras och speglas mot Joyce Travelbees teori om mellanménskliga
relationer. I metoddiskussionen kommer examensarbetets tillvigagangssétt att utvirderas

samt att identifiering av styrkor och svagheter kommer att lyftas.

4.1 Resultatdiskussion

Resultatet av detta examensarbete samt tidigare forskning visar att patienter har liknande
upplevelser av sjukskotarens omvardnad vid fysiska trauman péa en akutmottagning.

I resultatet har respondenterna identifierat att sjukskdtarnas kommunikation, bemétande,
effektivitet och noggrannhet har betydelse for patienternas upplevelse av sjukskotarens
omvardnad vid fysiskt trauma. Bade positiva och negativa upplevelser steg fram i relation till
dessa. Positiva upplevelser speglar vad som fungerar bra medan negativa upplevelser visar

var det finns forbattringspotential 1 sjukskotarens omvardnad.

Travelbees omvéardnadsteori om mellanméanskliga relationer dr en teori som handlar om att se
varandra som unika ménniskor. En mellanménsklig relation r inget som uppstar, utan nagot
som sjukskdtaren maste bygga upp nér han eller hon interagerar med en patient. For att {4 en
mellanménsklig relation med den unika individen i fokus behover sjukskotaren avsitta tid
och engagemang till patienten. Travelbee menar att fem faser ska genomforas for att uppné en
relation mellan sjukskotare och patient. Dessa faser dr foljande: det inledande maétet, framviixt

av identiteter, empatifasen, sympati och medkdnsla samt omsesidig forstdaelse och kontakt.
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Genom att ta del av andra ménniskors upplevelser sé kan sjukskotaren relatera och kénna

empati till den andres upplevelse (Travelbee, 2003).

I resultatet av detta examensarbete framkom det att kommunikationen dr en viktig del av
patientens upplevelse av varden. En god kommunikation kan bidra till trygghet

och att patienten kinner sig bekréftad av sjukskotaren. Enligt Travelbee (2003) &r
kommunikation ett av sjukskotarens viktigaste redskap for att skapa en mellanménsklig
relation. Kommunikation handlar inte endast om att uttrycka information, utan dven att skapa
en kdnslomissig anknytning mellan sjukskdtare och patient. For att tillimpa detta menar
Travelbee (2003) att sjukskotaren maste ta sig tid till att lyssna aktivt pa patienterna samt
kunna tillgodose deras behov. I resultatet framkom det &ven att patienterna varderade
informationsflddet hogt, de ville veta sitt aktuella tillstind och vilka behandlingar som de ska
genomga. Patienter har uttryckt ett behov av en dialog med sjukskotaren pa
akutmottagningen for att undvika kénslor som frustration och féorsummelse (Milton m.fl.,
2023). Detta dr nagot som dven Kim m.fl., (2022) styrker genom att podngtera vikten av att
sjukskotaren tar initiativ till att forklara handelseforloppet for patienten innan de fragar for att
minska patientens oro. Sjukskotarnas forklaringar och personcentrering dr avgdrande for
patienten 1 de situationer dd de kan kénna sig oroliga nér de véntar pd information eftersom
de kinner osdkerhet i vad som ska hianda (Kim m.fl., 2022). I resultatet framkom det att nir
kommunikationen mellan patient och sjukskotare inte fungerade bidrog det till osédkerhet hos
patienten, samt minskade dven patientens fortroende for sjukskotaren. Travelbees teori
stodjer att en bristfillig kommunikation mellan patienten och sjukskodtaren kan hindra en
meningsfull relation (Travelbee, 2003). Relationen mellan sjukskoétaren och patienten ar
viktig for att patienten ska kinna sig delaktig och inkluderad i sin egen vérd (Milton m.fl.,

2023).

Sjukskotarens bemotande steg fram som en viktig komponent i resultatet, ddr patienterna
varderade att bli respekterade och omhédndertagna utifran deras individuella behov. Travelbee
(2003) menar att for att kunna forstd individens behov &r relationen mellan sjukskotare och
patient central. Om sjukskdtaren inte ser patienten som négot unikt finns det en risk att hen
forbiser patientens behov och istéllet utfor omvéardnaden utifran tidigare erfarenhet. Det kan

dé skapas en miljo dér sjukskotarens handlingar sétts 1 forsta hand istillet for patienten. Att
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ge en god omvérdnad innefattar mer @n att bara ge en god fysisk vard. Sjukskdotaren har ett
ansvar gillande att kunna hantera alla problem som inverkar pa patientens vilbefinnande.
Enligt ICN:s etiska kod ska alla sjukskotare sékerstdlla att varden blir personcentrerad utifran
patientens unika behov (Svensk sjukskoterskeforening, 2021). I linje med detta menar Bull
m.fl. (2022) att patienter kan kédnna sig avhumaniserade om de blir bemétta som ett
medicinskt tillstand istillet for en unik individ med unika behov. For att kunna beakta den
unika individen med individuella behov bor sjukskdtaren bemota patienten med empati,
omtanke, trygghet och medkinsla. Detta kan 1 sin tur bidra till en jimlik relation mellan
patient och sjukskoétare, vilket ocksa ger utrymme for att patienten kan uttrycka sina tankar
och asikter (Bull m.fl., 2022). Vidare menar Rantala m.fl. (2019) att sjukskoétare &r i en
maktposition i patientmdten. For att se den unika individen bakom skadan eller sjukdomen
bor sjukskotare bendmna patienten vid namn och inte endast prata om vilken beddmningsgrad
de ar. Travelbee (2003) menar att for att uppna en minniska-till-méanniska-relation behover
stereotyper och forutfattade meningar overvinnas. Bade sjukskdtarrollen och patientrollen
kan vara en barridr for den mellanméanskliga relationen. Rollen som sjukskotare kan ha olika
innehéll beroende pa om det &r fran en sjukskotares perspektiv eller en patients perspektiv.
“Sjukskotare” dr en titel, och alla individer med en titel riskerar att bli uppfattade utifran den
istillet for individen bakom som bér titeln. Om sjukskotaren kategoriserar patienten kan det
leda till att sjukskotaren forbiser eller ignorerar de unika skillnaderna mellan individerna,
vilket kan leda till en bred generalisering som omfattar “alla patienter”. Sjukskotarens
uppfattning och generalisering av patienter paverkar i sin tur kvaliteten pa omvardnaden

(Travelbee, 2003).

I resultatet framkom det att patienterna vérderade effektiva och noggranna sjukskoétare, dér
adekvat smértlindring och kompetens var tva aspekter som steg fram. En del patienter ansdg
att sjukhusets regler och rutiner gick fore deras individuella behov. Istéllet skulle sjukskotare
kunna kombinera sitt arbete inom akutsjukvarden med en personcentrerad vird och agera
mera sjdlvstdndigt genom att inte alltid f6lja alla de riktlinjer som finns, utan istillet utga
ifrén vad patienten behover och vilka behov individen har (Rantala m.fl., 2019). En brist pa
en adekvat smértlindring pdvisar en brist inom den personcentrerade omvérdnaden dé det till
exempel framkom att sjukskdtarna inte f6ljde upp eller beaktade patientens smaérta eller

biverkningar. Nér patienter inte far en adekvat smértlindring kan det bidra till frustration hos
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dem dé de kan kéinna sig besvérliga, bortglomda eller avvisade av sjukskotaren (Bull m.fl.,
2022). Travelbee (2003) menar att det 4r mycket svart, om inte omojligt, att formedla
smirtupplevelser till andra. Det dr dven svart att bedoma graden eller intensiteten av en annan
individs smérta. Sjukskotare tenderar att basera sina dsikter pa hur allvarlig smérta de tror att
en patient har, men de kan aldrig vara helt sékra pé att de bedomer patienters
smértupplevelser pd ritt sétt. Det dr av stor vikt att sjukskotaren dr lyhord for patientens
individuella behov for att skapa en meningsfull vardrelation (Travelbee, 2003). Enligt
Landskapslagen om hilso- och sjukvérd pa Aland har hilso- och sjukvérden i uppgift att
bland annat forebygga, bota sjukdomar och lindra lidande. Sjukvérden ska beakta patientens
behov av medicinsk behandling samt att varden ska genomforas pa ett indamalsenligt sitt.
Vérden ska utforas med beaktande av vetenskap, beprovad erfarenhet, patientens behov av

medicinsk vard och goda rutiner (Hélso- och sjukvardslag, 2010).

Vid ett trauma &r vardpersonalens initiala fokus att rddda liv och de medicinska behoven
prioriteras hogst. Nar patienten konstaterats vara stabil méaste sjukskotaren kunna bedriva en
omvardnad och en personcentrerad omvardnad behover prioriteras (Pavedahl m.fl., 2022).
Detta examensarbete dr betydelsefullt eftersom det ger insikt 1 hur patienter upplever varden
frdn deras synvinkel. Att ta del av patienters upplevelse av omvérdnad dr avgorande for att
kunna forma varden efter den enskilda patientens behov och 6nskemaél, vilket ér centralt i

personcentrerad vard.

4.2 Metoddiskussion

Da respondenterna valde att belysa patienters upplevelse av sjukskotarens omvéardnad vid
fysiskt trauma pa en akutmottagning, visade det sig vara gynnsamt att géra en kvalitativ
litteraturstudie. Metoden var ldmplig for examensarbetet eftersom kvalitativ metod anvinds
da levda erfarenheter, upplevelser och fenomen ska studeras for att f4 en oversikt av ett
specifikt problem inom ett omvardnadsomrade (Henricson & Billhult, 2023). En induktiv
ansats anvindes da respondenterna inte ville ha tidigare hypoteser eller forutfattade meningar.
Kvalitativa intervjuer hade varit av intresse att genomfora eftersom patientens upplevelse
undersoktes, men med tanke pd den tidsplan som var faststélld 1dmpade sig en litteraturstudie

battre 4n andra metoder som var tillgéngliga.
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For att hitta relevant material har sokningar skett i olika databaser, och da har databaser som
varit relevanta till syftet anvénts. Sokningar i olika databaser bidrar till en bredare sokning
och stirker examensarbetets validitet d4 chanserna okar att hitta relevanta artiklar. Samtliga
sokningar gjordes med flera sokord 1 kombination for att hitta relevanta artiklar som svarade
pa syftet da endast enstaka sokord gav mycket triaffar. Syftet var att belysa patienters
upplevelse av sjukskotarens omvardnad vid fysiskt trauma pa en akutmottagning. Dirav har
respondenterna exkluderat artiklar som handlat om sjukskotarens perspektiv samt personer
under 16 ar dé respondenterna har velat fokusera pd vuxna patienters upplevelse.
Reproducerbarheten dkar genom att respondenterna har redovisat urvalskriterierna i form av

inklusions- och exklusionskriterier (Henricson, 2023).

Alla vetenskapliga artiklar har kvalitetsgranskas enligt Olsson & Sorensens (2021)
kvalitetsgranskningsmall for kvalitativ metod av samtliga respondenter, vilket stérker
reliabiliteten. Samtliga vetenskapliga artiklar var av kvalitetsgrad I eller I, vilket starker
tillforlitligheten. De vetenskapliga artiklarna som valdes ut var fran ar 2006-2024, artikeln
fran 2006 var nagot édldre 4n resterande men ansdgs vara relevant for &mnet. Den inledande
artikelsokningen avgrinsades fran 2019-2024 for att minimera risken for att kunskapen var
foréldrad. For att hitta ytterligare relevanta artiklar gjordes sokningar fran 2014-2024. Det

slutgiltiga aldersspannet pa artiklar som valdes ut var 2006-2024.

Trots att sokningar har genomforts med olika kombinationer av sdkord har det varit svart att
hitta artiklar som &r relevanta for syftet. Darav har respondenterna anvént sig av
snobollseffekten, vilket innebar att respondenterna har sokt i andra artiklars referenslistor for
att hitta relevant material (Forsberg & Wengstrom, 2016). Vid s6kning av artiklar har det 1
stor omfattning stigit fram dldre material. Eftersom den dldsta artikeln &r 18 ar gammal kan
materialet vara fordldrat. Trots &ldersskillnad pa de vetenskapliga artiklarna har dock
liknande upplevelser framkommit. De vetenskapliga artiklarna som valdes ut &r fran
Australien, Kanada, Nederldnderna, Storbritannien, Sverige och USA. Fem av de
vetenskapliga artiklarna var frdn Sverige, vilket ansdgs vara relevanta for Finland och
Norden. De vetenskapliga artiklarna som valdes ut till resultatet var av stor geografisk

spridning, trots detta framkom det mera likheter dn skillnader, vilket starker arbetets
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reliabilitet. En svaghet i detta examensarbete var att samtliga artiklar som valdes ut var pé
engelska, vilket inte dr respondenternas modersmal. Det kan ha gett utrymmet for

misstolkningar vilket i sin tur kan ha en paverkan pa reliabiliteten.

Under examensarbetets gdng har allt som utforts f6ljt vetenskapliga riktlinjer och dérfor anser
respondenterna att studien uppfyller en god validitet (Forskningsetiska delegationen, 2023).
Samtliga artiklar har godkénts av en etisk kommitté, vilket styrker validiteten och
reliabiliteten 1 detta examensarbete (Kjellstrom, 2023). Under skrivprocessen har
examensarbetet genomgétt flertalet opponeringar av medstuderande samt handledare vilket
okar trovdrdigheten da utomstdende har last, gett feedback och gett respondenterna
mdjligheten att &ndra i materialet (Henricson, 2023). Resultatet av detta examensarbete
overensstimde delvis med respondenternas forstaelse for &mnet men gav en fordjupad
kunskap for hur patienten upplever ett trauma péa akutmottagningen. Forslag pa vidare
forskning inom samma dmne kunde vara forskning som berdr sjukskotarens upplevelse av
omvardnaden vid ett fysiskt trauma pa en akutmottagning for att identifiera deras behov av
stod och vidareutbildning inom @mnet. Detta skulle kunna hdja vardkvaliteten och

patientsdkerheten, det skulle vara en vinst bade for patienten och sjukskdtaren.

4.3 Slutsats

Detta examensarbete &mnade att belysa patienters upplevelse av sjukskdtarens omvardnad vid
fysiskt trauma pé en akutmottagning. Genom identifiering av traumapatienters upplevelse av
sjukskotarens omvardnad som framstélldes i resultatet kan detta examensarbete bidra till
okad kunskap hos sjukskotare som arbetar inom akutsjukvérd. Det kan 1 sin tur bidra till en
bittre omvardnad samt en forbattrad positiv upplevelse for traumapatienter. Sjukskdtarens
kommunikation, bemétande, effektivitet och noggrannhet paverkar patientens upplevelse vid
fysiskt trauma. Genom att sjukskdtare inom akutsjukvard kombinerar sitt strukturerade
omhéndertagande med en personcentrerad omvardnad och ett holistiskt synsétt kan det bidra
till trygghet, bekréftelse, respekt samt en kénsla av lugn och att bli omhéndertagen for
patienten. Sjukskotare ska enligt ICNs etiska kod arbeta evidensbaserat och personcentrerat,
vilket d&ven behdver goras inom akutsjukvarden trots tidsbrist och livshotande skador eller

sjukdomar.
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PubMed | 18.03.2024 | Patient experiences of | Patient experience AND 1610 3 2 2

initial trauma care trauma care AND emergency

department

PubMed | 18.03.2024 | Patients’ experience of | Patient experience AND 1610 3 2 2

trauma care in the trauma care AND emergency

emergency department | department

of a major trauma

center in UK
CINAHL | 20.03.2024 | What can trauma Patient perspective AND 1125 2 1 1
Complete patients’ experiences trauma care

and perspectives tell us

about the perceived

quality of trauma care?

a qualitative study set

within the UK
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Service
CINAHL | 25.03.2024 | The determinants of Patient experience 37 4 3 2
Complete meaning of pain AND trauma

following an acute
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29




traumatic injury
CINAHL | 25.03.2024 | Patient-identified Patient experience 37 4
Complete information and AND trauma

communication needs | AND qualitative research

in the context of major

trauma
CINAHL | 25.03.2024 | Patient Experiences of | Patient satisfaction 166 11
Complete Trauma Resuscitation | AND qualitative

AND trauma care
OR emergency care

Snobollse | 26.03.24 The helicopter as a 1
ffekt caring context:

Experiences of people

suffering trauma
PubMed | 26.03.2024 | Orthopaedic trauma Patient experience 141 2

patients’ experiences AND trauma

with emergency AND emergency department

department care and AND qualitative study

follow-up through

Virtual Fracture Care

review: a qualitative

study
Snobollse | 04.04.2024 | Need for compassion 1
ffekt in prehospital and

emergency care: A

qualitative study on
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bus crash survivors’

experiences
PubMed | 04.04.2024 | Injured in traffic: Traffic accident 261 4
experiences of care AND patient experience
and rehabilitation AND care
PubMed | 04.04.2024 | Patients’ expectations | Patient expectations AND 779 16
and experiences of emergency department
being involved in their
own care in the
emergency
department: A
qualitative interview
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CINAHL | 30.04.2024 | Female suffering after | Patient experience AND 75 3
Complete blunt trauma and the emergency trauma care

need to be cared for
and cared about
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Bilaga 2: Tabelloversikt av resultatartiklar

Titel, forfattare, tidskrift, | Design Syfte Metod Resultat Kvalitet
land, dar
Titel:Patient experiences Kvalitativ Att undersoka 16 patienter som utsatts for Ett huvudtema steg fram: Att kinna sig trygg i | Grad [
of initial trauma care studiedesign traumapatienters initial traumavard och varit en skrammande situation som ledde till tre
Forfattare: Granstrom, upplevelser av att pa ett niva 1 traumacenter vid | generiska kategorier: kdnslomaissig reaktion,
A., Strommer, L., Falk, utséttas for en forsta | ett svenskt fysiskt obehag och att kénna sig prioriterad
A-C., & Schandl, A. fullstédndig universitetssjukhus eller ignorerad.
Tidskrift: International beddmning av intervjuades. Intervjuerna Kéanslomaéssig reaktion framsteg i tva
Emergency Nursing traumateamet pé ett | analyserades med kvalitativ | subkategorier: rddsla och oro.
Land: Sverige nivé 1 traumacenter | innehéllsanalys och Fysiskt obehag framsteg i tva subkategorier:
Ar: 2019 transkriberades ordagrant. smadrta och de fortsatte att flytta mig.
Att kédnna sig prioriterad eller ignorerad
framsteg i tva subkategorier: jag var i centrum
och jag var inte intressant
Titel: Patients’ experience | Kvalitativ Att beskriva Data samlades in genom Fyra teman framsteg: traumats forsta Grad I
of trauma care in the forskningsdesig | patientperspektivet | semistrukturerade intervjuer. | paverkan, miljéfaktorer, kommunikationsstilar
emergency department of a | n av traumavard pa Materialet transkriberades och reflektion dver traumat.
major trauma center in UK akutmottagningen. | ordagrant och analyserades
Forfattare: Skene, 1., Pott, tematiskt.
J., & McKeown, E.
Tidskrift: International
Emergency Nursing
Land: Storbritannien
Ar: 2017
Titel: What can trauma Kvalitativ Att anvdnda 45 patienter intervjuades. En | Tre huvudsakliga dvergripande teman steg Grad |
patients’ experiences and | longitudinell patienters stratifierad urvalsram {or fram 1 unders6kningen: den specifika
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perspectives tell us about
the perceived quality of
trauma care? a qualitative
study set within the UK
National Health Service
Forfattare: Kellezi, B.,

multi-site studie

erfarenheter och
perspektiv for att
utforska kvaliteten
pa varden under
patientens vistelse
pa sjukhus efter

rekrytering anvéndes for att
sdkra att mindre vanliga och
vanliga skador inkluderades.
Patienter under 16 ér eller
over 70 ar uteslots, dven
patienter som rakat ut for

kontexten for vard av traumapatienter,
positiva erfarenheter av vird och negativa
erfarenheter av vard.

Earthy, S., Sleney, J., traumatisk huvudskada exkluderades.

Beckett, K., Barnes, J., skada.

Christie, N., Horsley, D.,

Jones, T., & Kendrick, D.

Tidskrift: Injury

Land: Storbritannien

Ar: 2020

Titel: The determinants of | Kvalitativ Att undersoka och 13 vuxna patienter som De tre viktigaste faktorerna som avgor Grad 11
meaning of pain following | undersokning diskutera vilka vardats pd grund av sina betydelsen av en akut sméarthdndelse eller

an acute traumatic injury faktorer som avgor | olycksskador valdes ut. upplevelsen av akut smérta ar skadans
Forfattare: Slomp, F.J., betydelsen av akut Semistrukturerade intervjuer | varaktighet, vardkvalitetens motstridighet
Mayan, M.J., Lasiuk, G.C., smarta efter en spelades in for att samla in samt personliga reaktioner pd skadan och den
& Dick, B.D. traumatisk skada. data. vard som getts.

Tidskrift: Scandinavian

Journal of Caring Sciences

Land: Kanada

Ar: 2017

Titel: Patient-identified Kvalitativ Att undersoka Semistrukturerade Patienterna uppskattade information fran Grad 1
information and studiedesign, allvarligt skadade telefonintervjuer utfordes, vardpersonalen. Vissa var ndjda med
communication needs in inbdddad i en patienters med 65 patienter som varit informationen som gavs men det fanns en

the context of major populationsbase | uppfattningar om med om storre trauman, alla | 6nskan om mer information. Patienterna
trauma rad kommunikation och | patienter som deltog var 17 beréttade att de virderade tid som

Forfattare: Braaf, S.,

longitudinell

information som

ar eller dldre vid tidpunkten

sjukskotarna tog for att erbjuda stodjande
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Ameratunga, S., Nunn, A., | kohortstudie tillhandahalls av for traumat. En detaljerad kommunikation.
Christie, N., Teague, W., Fen under deras tematisk analys utfordes
Judson, R., & Gabbe, B.J. forsta 3 ar efter med hjilp av en rammetod.
Tidskrift: BMC Health skadan
Services Research
Land: Australien
Ar: 2018
Titel: Patient Experiences | Kvalitativ Att beskriva 30 semistrukturerade Patienterna blev ndjda nér traumateamet Grad I
of Trauma Resuscitation beskrivande patienters intervjuer och 20 visade ett gott uppforande, var professionella
Forfattare: Kaufman, E.J., | studie erfarenheter av videoobservationer och effektiva. Patienterna vardesatte
Richmond, T.S., Wiebe, aterupplivning vid | genomfordes. Patienterna var | kommunikation och forsékran. Missndje
D.J., Jacoby, S.F., & trauma och att vuxna och engelsktalande uppstod da faktorerna ovan uteblev samt nar
Holena, D.N. identifiera som hade upplevt patienternas egna kidnsloméssiga och fysiska
Tidskrift: JAMA Surgery mojligheter att traumaaterupplivning utan att | behov ej uppfylldes.
Land: USA forbattra fa ndgon pafoljd som
Ar: 2017 patienternas fordandring av medvetande.

erfarenheter utan att

kompromissa med

effektivitet eller

noggrannhet
Titel: The helicopter as a Kvalitativ Att beskriva 13 patienter 1 dldern 21-76 ar | Analysen resulterade 1 tre teman som Grad I
caring context: metod traumapatienters intervjuades. Patienterna beskriver traumapatienternas upplevelse av
Experiences of people upplevelser av valdes ut for intervjuerna pd | akutsjukvard fran helikoptern (HEMS). De tre
suffering trauma HEMS. ett medvetet sitt och data huvudteman som framsteg var: Att vara

Forfattare: Sandstrom, L.,
Nilsson, C., Juuso, P., &
Engstrom, A.

Tidskrift: International
Emergency Nursing

samlades in med hjélp av
individuella intervjuer med
slutna och 6ppna fragor.

upprord och omtumlad av héndelsen, att bli
trostad av vardgivarna och att vara siker i en
begransad miljo.
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Land: Sverige

Ar: 2016

Titel: Orthopedic trauma | En explorativ, Att identifiera Intervjuerna skedde via Olika faktorer paverkar ortopediska Grad I
patients’ experiences with | beskrivande, faktorer som Microsoft Teams, tva traumapatienters upplevelser och

emergency department kvalitativ paverkar personer intervjuades via tillfredsstéllelse pa akutmottagningen och
care and follow-up through | design ortopediska telefon. Individuella uppfoljning genom VFC identifierades och
Virtual Fracture Care traumapatienters semistrukturerade intervjuer. | kategoriserades da sju generiska teman:
review: a qualitative study erfarenheter och 15 patienter deltog. véntetider, tillhandahéllandet av information,
Forfattare: Willinge, tillfredsstéllelse kommunikation mellan hilso- och

G.JA., Spierings, J.F., med vérd och sjukvardspersonal, forvantningar pa varden,
Mathijssen, E.M., uppfoljning pa patientens tillstdnd, samordning av vird och
Goslings, J.C., Twigt, B.T., akutmottagningen vardmiljo.

& van Ven, R.N. genom ett

Tidskrift: BMJ Open arbetsflode for

Land: Nederldnderna granskning av

Ar: 2024 virtuell frakturvard

Titel: Need for Beskrivande Att utforska de Semistrukturerade Fyra kategorier med fyra subkategorier Grad I
compassion in prehospital | kvalitativ overlevandes telefonintervjuer utfordes framsteg. Aspekter som inte upplevdes

and emergency care: A design som upplevelser efter en | med 54 av 56 Gverlevande tillfredsstdllande presenteras i tre kategorier:
qualitative study on bus baseras pa stor bussolycka passagerare 5 ar efter prehospitalt obehag, brist pd medmainsklig
crash survivors’ innehallsanalys olyckan. Intervjuerna vard och missndje med krisstod. En fjarde
experiences av analyserades med hjdlp av en | kategori, tillfredsstédllande initial vérd och
Forfattare: Doohan, I., & | telefonintervjue kvalitativ innehallsanalys. stod, sammanfattar de aspekter som

Saveman, B-1.
Tidskrift: International
Emergency Nursing
Land: 2015

Ar: Sverige

r

uppfattades tillfredsstéllande.
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Titel: Injured in traffic: Kvalitativ Att beskriva En man och atta kvinnor med | Patienternas upplevelser fangades upp 1 fyra Grad I
experiences of care and design skadade icke-smarre trafikskador teman: att mota uppstandelse, uppleva tillit
rehabilitation individernas intervjuades 6 manader efter | och trygghet, bristande sédkerhet och stéd, och
Forfattare: Franzén, C., erfarenheter av varje olycka. kdmpa for att aterga till vardagen. Till de fyra
Bjornstig, U., & Jansson, prehospital- och olika teman framkom det 10 subteman.

L. sjukvard samt

Tidskrift: Accident and efterfoljande

Emergency Nursing rehabilitering

Land: Sverige

Ar: 2006

Titel: Patients’ En kvalitativ Att undersoka Semistrukturerade intervjuer | Fyra kategorier med nio subkategorier Grad I
expectations and beskrivande patienternas utfordes med 16 patienter. Av | identifierades. De fyra kategorierna som

experiences of being design upplevelser av att 30 utvalda patienter valde 16 | identifierades var: uppmérksamhet och

involved in their own care vara delaktiga i sin | patienter att delta i studien. ouppmadrksamhet, kommunikation och

in the emergency vard pa forstéelse, varierande grad av deltagande och
department: A qualitative akutmottagningen ineffektiv och otillgdnglig vard.

interview study

Forfattare:

Eriksson-Liebon, M.,

Roos, S., & Hellstrom, 1.

Tidskrift: Journal of

Clinical Nursing

Land: Sverige

Ar: 2021

Titel:Female suffering Kvalitativ Syftet var att f4 en 11 semistrukturerade Lidande bestod av upplevelser av fysiskt, Grad 1
after a blunt trauma and fenomenologisk | grundlidggande intervjuer som emotionellt, socialt, ekonomiskt och andligt

the need to be cared for design med forstéelse for den transkriberades och dér lidande. Processen att dterfa helheten

and cared about semistrukturera | levda erfarenheten | innehdllsanalysen gjordes underldttades eller forsvarades av inre och

Forfattare: Filhour, D.

de intervjuer

av lidande, att bara

med hjélp av en mjukvara.

yttre faktorer som gjorde lidandet mer eller
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Tidskrift: Journal of
trauma nursing
Land: USA

Ar: 2019

lidande och att bli
genom lidande som
beskrivs av
kvinnliga patienter
med trubbigt trauma

mindre uthédrdligt.
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